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No Rio de Janeiro do início do século XX, o médico Oswaldo Cruz, um dos pioneiros da ciência brasi-leira, conduziu a primeira campanha de vacinação 
no país.1 Em sua luta para promover a vacinação em massa 
contra a varíola, o sanitarista enfrentou incontáveis obstácu-
los, como a falta de informação da população sobre a vacina e 
uma ferrenha oposição política originada em diversos setores 
da sociedade, incluindo colegas médicos. A disseminação de 
boatos contra a vacina colaborou para a falta de apoio quase 
total dos cidadãos cariocas à campanha. Tudo isso, e uma 
série de conÀ itos com o governo vigente, acabou por gerar 
uma convulsão social que culminou na Revolta da Vacina, 
verdadeira batalha urbana com dezenas de mortos e centenas 
de feridos. Milhares de outras vítimas da Revolta surgiriam 
nos anos seguintes, com a revogação da obrigatoriedade da 
vacinação e o avanço da epidemia. 
Mais de 100 anos após a iniciativa de Oswaldo Cruz, as 
lições aprendidas ao longo das décadas levaram ao desen-
volvimento de um exitoso e internacionalmente reconhecido 
programa de imunização no Brasil. No entanto, ainda hoje 
uma parcela signi¿ cativa da população portadora de doenças 
inÀ amatórias crônicas, apesar de mais suscetíveis a infecções, 
permanece desprotegida.2,3 É o caso dos pacientes portadores 
de artrite reumatoide (AR).
Com base no conhecimento cientí¿ co atual, podemos 
a¿ rmar que os pacientes com AR, além de apresentarem risco 
aumentado para infecções,4 têm a mortalidade relacionada a 
esses eventos até 10 vezes maior em relação à população geral.5 
Entre os fatores implicados na suscetibilidade para infecções, 
a exposição de maneira cada vez mais precoce e intensa ao 
tratamento com imunossupressores e agentes biológicos ocupa 
lugar de destaque.6,7
Tendo em vista que a vacinação é a medida preventiva de 
maior impacto na diminuição da ocorrência de infecção em 
qualquer faixa etária, torna-se mandatório revisar e atualizar o 
cartão vacinal dos pacientes com doenças reumáticas. Sabendo 
também que a prescrição especí¿ ca de vacinas durante o 
seguimento clínico desses pacientes tem impacto positivo no 
aumento da cobertura vacinal, têm sido formados grupos de 
trabalho por especialistas para estabelecer diretrizes vacinais 
na área da reumatologia, reÀ etindo uma preocupação mundial 
crescente nos últimos anos.8,9
Nesse contexto, a Comissão de Artrite Reumatoide da 
Sociedade Brasileira de Reumatologia desenvolveu o con-
senso publicado neste periódico10 com o objetivo de sintetizar 
recomendações para a indicação de vacinas nos pacientes 
portadores de AR, contemplando o cenário epidemiológico de 
doenças endêmicas no Brasil, como a febre amarela. Assim, 
o Consenso 2012 da Sociedade Brasileira de Reumatologia 
sobre vacinação em pacientes com artrite reumatoide tem 
como propósito ¿ nal uniformizar e incentivar a indicação de 
imunizações pelos reumatologistas e demais pro¿ ssionais que 
lidam com esses pacientes.
Finalmente, acreditamos que a implementação dessas 
recomendações é perfeitamente viável no Brasil. Para isso, é 
fundamental promover a educação médica continuada e a orien-
tação dos pacientes, bem como revisar o tema periodicamente, 
para incorporar condutas baseadas em evidências cientí¿ cas 
atualizadas na prática clínica.
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